Beitrittserklarung

als Mitglied der Gesellschaft

fur Schleswiger Stadtgeschichte
(SEPA-Lastschriftmandat)

Ich ermachtige / Wir erméachtigen die Gesellschaft fiir
Schleswiger Stadtgeschichte e. V. (Glaubiger-ID

DE 8372700000295780) Zahlungen von meinem/un-
serem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich
weise ich mein / weisen wir unser Kreditinstitut an, die
vom Zahlungsempfanger auf mein / unser Konto gezo-
genen Lastschriften einzuldsen.

Hinweis: Ich kann / Wir kénnen innerhalb von acht
Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Er-
stattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten
dabei die mit meinem / unserem Kreditinstitut verein-
barten Bedingungen.

Abweichend vom Standardbeitrag bitte ich Sie,

jahrl. EUR ........... abzubuchen.

Name*

Anschrift*

Telefon

IBAN*

BIC

Zahlungsart: wiederkehrende Zahlung
Ich méchte zukiinftig den E-Mail-Newsletter erhalten:

E-Mail

Datum, Unterschrift(en)*

Ich bin / Wir sind auf die Mitgliedschaft in der Gesell-
schaft fiir Schleswiger Stadtgeschichte aufmerksam
worden durch:

Ich bin / wir sind als Mitglied geworben worden durch:

* Erforderliche Daten
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	Name: 
	Anschrift 1: 
	Anschrift 2: 
	Telefon: 
	IBAN: 
	BIC: 
	E-Mail: 
	Datum, Unterschrift: 
	Info: 
	Werbung: 
	Beitrag: 


